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Latar belakang. Masyarakat yang menerima pelayanan kesehatan, tenaga 
kesehatan dan pengunjung di rumah sakit dihadapkan pada risiko terjadinya 
infeksi nosokomial, yaitu infeksi yang diperoleh di rumah sakit. Infeksi ini 
menyebabkan 1,4 juta kematian setiap hari di seluruh dunia (Ambrus, 2004). 
Infeksi yang paling sering terjadi adalah infeksi daerah operasi. Kejadian infeksi 
daerah operasi berkisar antara 14%-16% Infeksi daerah operasi adalah infeksi 
pada luka operasi atau organ/ruang yang terjadi dalam 30 hari pasca operasi atau 
dalam kurun 1 tahun apabila terdapat implan (Wardoyo et al., 2014). Oleh karena 
itu, diperlukan keselamatan pasien agar terhindar dari infeksi. Tujuan dari 
penelitian ini adalah untuk merumuskan model promosi kesehatan dalam upaya 
pencegahan infeksi daerah operasi di rumah sakit.  
Metode. Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan didukung 
informasi kualitatif. Rancangan penelitian menggunakan survei analitik dengan 
pendekatan cross sectional. Penelitian ini dilaksanakan di PKU Muhammadiyah 
Yogyakarta. Analisis menggunakan path analysis untuk merumuskan pengaruh 
antara variabel yang dapat dipergunakan untuk merumuskan model, yaitu : 
persepsi, sikap tentang upaya pencegahan, kebijakan keselamatan pasien, 
dukungan pemangku kepentingan, dan promosi kesehatan.  
Hasil. Model promosi kesehatan dalam upaya pencegahan infeksi daerah operasi 
di Rumah Sakit Yogyakarta meliputi beberapa variabel yaitu sikap terhadap upaya 
pencegahan infeksi daerah operasi, kebijakan keselamatan pasien, dukungan 
pemangku kepentingan, dan kompetensi tenaga kesehatan dalam upaya 
pencegahan infeksi daerah operasi yang mampu menjelaskan 63,1% terhadap 
variabel kepatuhan tenaga kesehatan untuk mencegah infeksi daerah operasi. 
Besar koefisien residu (ε3) 40,2%. Hasil regresi logistik kepatuhan tenaga 
kesehatan berpengaruh terhadap penurunan kasus dan penurunan kasus 
berpengaruh terhadap penurunan biaya dengan nilai probabilitas sebesar 0,875 > 
0,05. Goodness of Fit model yaitu P = 0,214; GFI = 0,988; AGFI = 0,888; 
RMSEA = 0,069; NFI =0,984; CFI = 0,994. 
Kesimpulan. Strategi promosi kesehatan dalam upaya pencegahan infeksi daerah 
operasi di Rumah Sakit Yogyakarta untuk menurunkan kasus dan biaya dapat 
dilaksanakan dengan memperbaiki sikap terhadap upaya pencegahan infeksi 
daerah operasi, kebijakan keselamatan pasien, meningkatkan dukungan pemangku 
kepentingan, dan meningkatkan kompetensi tenaga kesehatan.   
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Background. People who receive health services, health workers and visitors in 
hospitals faced the risk of nosocomial infections namely infections acquired in 
hospitals. Infectious diseases are still a major cause of morbidity and mortality in 
the world. One type of infection is nosocomial infection. This infection causes 1.4 
million deaths every day worldwide (Ambrus, 2004). The most common infection 
is an infection of the operating area. The incidence of infectiont the operation area 
range in the of 14% -16% Infection operating areas are surgical site infections or 
organ / space that occurs within 30 days after surgery or within one year if there 
are implants (Wardoyo et al., 2014). With the addition of a long time about seven-
ten days in-patient hospitalization so, patient safety is needed. Patient safety in the 
hospital is a system where hospitals is needed make patient care safer. The system 
includes: the assessment of risk, identification and management of matters 
relating to the risk of the patient, reporting and analysis of incidents, the ability to 
learn from the incident and follow-up and implementation of solutions to 
minimize risk (RI Health Departement, 2006). The objective of this study is to 
formulate a model of health promotion in the prevention of infections in hospital 
operating area. 
Methods. This study used a quantitative approach supported by qualitative 
information. By using analytic survey research design with cross sectional 
approach. The analysis used path analysis to formulate the influence of variables 
that can be used to formulate models: efforts to prevention, patient safety policies, 
stakeholder support and health promotion.  
Results. Health promotion model in regional operations infection prevention at 
the Hospital of Yogyakarta include several variables: attitude towards the 
prevention of infection area of operation, patient safety policies, stakeholder 
support, and the competence of health professionals in the prevention of infection 
able to explain the operating area 63,1% against variable adherence of health 
personnel to prevent infection of the operating area. Large coefficient of residue 
(ε3) 40,2%. The results of logistic regression compliance with health 
professionals influence the decrease in cases and cases effect on cost reduction 
with a probability value 0.875 > 0.05. Goodness of Fit models: P = 0.214; GFI = 
0.988; AGFI = 0.888; RMSEA = 0.069; NFI = 0.984; CFI = 0.994. 
Conclusion. Health promotion strategy in a regional operations infection 
prevention at the Hospital Yogyakarta to lower case and the cost can be 
implemented by improving attitudes toward infection prevention operation area, 
patient safety policies, improve stakeholder support, and improve the competence 
of health professionals. 
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